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Lampiran 4.  Prosedur Pembuatan Preparat 
Judul  : Perbedaan Diameter Lumen Arteri Umbilikalis Pada 
Preeklampsia  Berat dan Kehamilan Normotensi 
Tempat : Laboratorium Sentral RSUP Dr. Kariadi 
1. Potong tali pusat sepanjang 2 cm dari bagian fetal 
masukkan ke dalam container berisi formalin 
dengan perbandingan volume jaringan: formalin 
1:10beri identitas bawa ke laboratorium 
Patologi Anatomi  
2. Jaringan mentah dipotong menjadi 3 bagian (dipilih 
yang mencurigakan) lalu masukkan ke dalam kaset 
dan ke dalam wadah berisi formalin 10% 
 
3. Processing jaringan selama 17, 5 jam:  
Kaset dimasukkan ke dalam keranjang (1 keranjang 
bisa memuat 80 kaset) masukkan pada alat 
processing jaringan Microm STP 120, yang terdiri 
atas beberapa tabung dengan lama masing-masing 
waktu perendaman: 
- Formalin 10% 12 jam  
- Formalin 10% 22 jam 
- Alkohol 70 %  1 jam 
- Alkohol 80% 1 jam 





- Etanol2 jam 
- Xylol1 jam 
- Parafin 12 jam 
- Parafin 22 jam 
- Parafin 32 jam 
Tujuan processing: 
- Menghilangkan cairan pada jaringan (dehidrasi 
dg alkohol bertingkat yakni : alkohol 70%, 
80%, 96%  dan etanol)  
- Xylol berfungsi untuk clearing 
- Parafin  untuk mematangkan jaringan 
 
2 Membuat blok jaringan yang bermula dari jaringan 
matang, kemudian dengan alat histocenter: dipanas-
dinginkan memakai cairan parafin dibekukan 
 
 
3. Hasil blok jaringan dipotong dengan mikrotom 
dengan ketebalan 2 mikron. 
Hasil pemotongan dimasukkan ke air hangat agar 
mengembang tempelkan pada kaca objek lalu 





4. Preparat dipanaskan dalam oven 70 derajat selama 
10 menit (untuk melelehkan lilin)dinginkan  
tata di rak 
 
5. Lakukan proses pewarnaan dengan alat Veristein 
dengan total waktu 2,5 jam yang masing-masing 
terdiri dari: 
- Xylol 1, 2,3 masing-masing 10 menit 
fungsi untuk melarutkan lilin 
- Etanol  3 menit 
- Alkohol 96% 3 menit 
- Alkohol 80% 3 menit 
- Alkohol 70% 3 menit 






- Aqua merupakan pelarut hematoksilin 
fungsi menyamakan pH dengan hematoksilin  
- Hematoksilin  15 menit (untuk mewarnai 
inti) 
- HCL1 menit. Fungsi agar pewarnaan tidak 
terlalu biru 
- Bruing 10 menit fungsi untuk lebih 
memperjelas warna inti 
- Aqua 3 menit  
- Alkohol 50%3 menit 
- Alkohol 70%  3 menit  f:merupakan 
pelarut eosin 
- Eosin  3 menit (untuk pewarnaan 
sitoplasma) 
- Alkohol 70% 3 menit 
- Alkohol 96%3 menit 
- Etanol 3 menit (alkohol bertingkat untuk 
dehidrasi lagi) 
- Xylol 1 10 menit untuk clearing 
- Xylol 2 10 menit 















6. Preparat yang sudah diwarnai ditutup dengan deck 
glass yang sebelumnya ditetesi dengan Ez Mount 
dengan tujuan untuk merekatkan deck glass dan 






Lampiran 5. Lembar Pengumpulan Data 
 
No. sampel : 
 
1. IDENTITAS 
- Nama / umur  : 
- Alamat  : 
 
- No. register  : 
- Riwayat obstetri : 
- Diagnosis  : 
 









































      
Keliling 
lumen  























N1 25 39 1 2 2054.950 654 335757.06 
N2 27 40 1 1 1887.475 601 283542.785 
N3 33 38 1 2 2825.750 899 634437.785 
N4 39 38 3 2 2442.980 778 475147.94 
N5 25 39 2 1 3156.200 1005 792869.625 
N6 35 38 1 2 6494.705 2068 3357149.84 
N7 27 39 1 1 2218.795 706 391272.26 
N8 26 41 3 1 2248.055 715 401311.625 
N9 36 38 3 2 2455.335 781 478819.385 
N10 20 38 3 1 2944.765 937 689205.665 
N11 28 38 1 2 2196.735 699 383551.785 
N12 21 42 2 1 2011.385 640 321536 
N13 23 38 2 2 2014.050 641 322541.585 
N14 24 40 2 1 2689.205 856 575197.76 
N15 32 38 3 1 2782.175 886 616221.86 
N16 32 38 1 1 3101.930 987 764722.665 
PE1 39 38 1 2 12289.095 3913 12019581.67 
PE2 35 38 1 2 1450.835 462 167553.54 
PE3 36 38 2 2 2204.425 702 386851.14 
PE4 40 39 3 2 2339.480 745 435694.625 

























PE5 20 39 1 1 5461.575 1739 2373934.985 
PE6 39 29 2 2 4240.245 1350 1430662.5 
PE7 30 36 1 2 3452.845 1099 948123.785 
PE8 26 37 3 2 3326.250 1059 880362.585 
PE9 18 39 1 1 3956.085 1259 1244288.585 
PE10 36 38 1 2 3709.470 1181 1094887.385 
PE11 34 38 2 2 3498.700 1114 974181.86 
PE12 35 39 3 2 7693.960 2450 4711962.5 
PE13 34 39 1 2 1952.665 621 302728.185 
PE14 38 36 3 2 3273.020 1042 852324.74 
PE15 31 36 3 2 2548.495 811 516310.985 





RATA-RATA DIAMETER LUMEN 
ARTERI UMBILIKALIS 
NORMOTENSI 865.8125 





Lampiran 7. Hasil analisis 
Tests of Normality 
 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
USIA .135 32 .143 .941 32 .079 
UMUR_KEHAMILAN .254 32 .000 .852 32 .000 
CARA PERSALINAN .282 32 .000 .753 32 .000 
PARITAS .402 32 .000 .615 32 .000 
a. Lilliefors Significance Correction 
 
 
Independent Samples Test 
 t-test for Equality of Means 










Equal variances assumed 2.176 30 .038 4.688 2.154 .289 9.086 




















Mann-Whitney U 85.500 123.500 80.000 
Wilcoxon W 221.500 259.500 216.000 
Z -1.697 -.182 -2.156 
Asymp. Sig. (2-tailed) .090 .855 .031 







a. Grouping Variable: DIAGNOSIS 








Mean 33.00 38.06 1.94 1.81 
Std. Deviation 6.563 .854 .929 .403 
Median 35.00 38.00 2.00 2.00 
Minimum 
18 37 Persalinan 
Spontan 
Primipara 
Maximum 40 39 Sectio Caesaria Multipara 
Sum 528 609 31 29 
Normotensi 
Mean 28.31 38.88 1.88 1.44 
Std. Deviation 5.582 1.258 .885 .512 
Median 27.00 38.00 2.00 1.00 
Minimum 
20 38 Persalinan 
Spontan 
Primipara 
Maximum 39 42 Sectio Caesaria Multipara 
Sum 453 622 30 23 
Total 
Mean 30.66 38.47 1.91 1.63 
Std. Deviation 6.449 1.135 .893 .492 
Median 32.00 38.00 2.00 2.00 
Minimum 
18 37 Persalinan 
Spontan 
Primipara 
Maximum 40 42 Sectio Caesaria Multipara 













Mann-Whitney U 48.500 
Wilcoxon W 184.500 
Z -3.002 
Asymp. Sig. (2-tailed) .003 
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .002
b
 
a. Grouping Variable: diagnosis 




DIAMETER LUMEN ARTERI UBILIKALIS   
DIAGNOSIS Mean Std. Deviation Median Minimum Maximum Sum 
Preeklampsia Berat 1290.8750 843.20522 1103.0000 462.00 3913.00 20654.00 
Normotensi 865.8125 345.78649 779.5000 601.00 2068.00 13853.00 









Lampiran 7. Hasil analisis (lanjutan) 
 
Tests of Normality 
 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
DIAMETER LUMEN ARTERI UBILIKALIS .260 32 .000 .670 32 .000 








Mann-Whitney U 67.000 
Wilcoxon W 203.000 
Z -2.299 
Asymp. Sig. (2-tailed) .022 
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .021
b
 
a. Grouping Variable: DIAGNOSIS 
b. Not corrected for ties. 
Tests of Normality 
 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
diameter_makros .164 32 .029 .918 32 .019 
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